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Fenomena perilaku merokok saat ini sangan mengkhawatirkan, tidak hanyak orang 
dewasa ataupun remaja, kebiasaan ini tampak sudah menjadi tren bahkan pada anak-
anak. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perilaku merokok pada anak usia 6 
sampai dengan 12 tahun, dimana anak pada usia ini perkembangan yang paling utama 
adalah bersosialisasi baik dengan teman sebaya maupun lingkungan sekitar. Penelitian 
ini likakukan pada 6 orang anak yang masih duduk di Sekolah Dasar di desa Sekaran. 
Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode kualitatif dengan 
pendekatan fenomenologi. Data dikumpulkan dengan menggunakan wawancara dan 
observasi, sedangkan analisis yang digunakan menggunakan analisis content. Dari hasil 
penelitian mengungkap bahwa perilaku merokok pada anak mulai merokok rata-rata  
pada usia 5 sampai dengan 9 tahun. Perilaku merokok tersebut dilakukan baik sendiri 
ataupun bersama dengan teman-teman ditempat-tempat yang sepi, misalnya di 
sekolah, di rumah, di sungai, di tanah lapang, di sawah, di kuburan dan di kebun milik 
tetangga. Saat pertama kali merasakan rokok rasanya pahit, batuk-batuk namun tetap 
dilakukan karena merasa enak ketika berkumpul dengan teman sambil merokok dan 
merasa ketagihan, sehingga lama kelamaan menjadi enak, manis ataupun semriwing. 
Faktor yang mempengaruhi anak merokok ada dua yaitu faktor internal dan eksternal. 
Faktor internal meliputi keinginan dari diri, kurangnya kontrol diri, dan kurangnya 
pengetahuan tentang rokok. Selain itu, faktor eksternal meliputi modeling dari 
orangtua maupun teman, ajakan teman, disuruh teman, kurangnya pengawasan dari 
orantua dan mudahnya akses mendapatkan rokok. Dengan merokok perasaan menjadi 
lebih senang, lebih tenang, lebih puas, dan terlihat lebih keren ketika merokok dengan 
teman-teman. Dampak dari merokok bagi kesehatan membuat perokok menjadi 
mudah batuk dan pada saat berlari atau berjalan mudah lelah dan terasa nyeri didada. 
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ABSTRACT 
The Phenomena of smoking behavior is worrying , not only for adults for teenagers , this 
habit now become a trend for children. The aim of this research is to know smoking 
behavior on the childrens at age 6 up to 12 years old, where at this age the most important in 
children development is have good socializing with friens or surroundings. The subject of 
this research are 6 elementary school students in Sekaran village. This research uses 
qualitative methods with descriptive approach. Researcher uses interviews and observation 
method to collect data and uses content analysis to analize data. The result of the reasearch 
shows that children smoking behavior begin at age 5 until 9 in average. They did it behavior 
alone or together with friends in a quite place, such as school, home, river, field, rice field, 
graveyard, and their neighbor’s garden. They felt bitter when they smoke for the first time, 
they cough, but they still did it because they felt enjoy when they come together in a place 
and smoking together. They addicted, and then they felt enjoy, sweet, or cool. There were 
two factors influences this habit, they’re internal and external factors. Internal factors are 
included self-pretension, less of self-control, and less of education about smoking behavior. 
Eksternal factors are parents or friends modelling, friends  challenge, friends order, less of 
parents control, and easy acces to get cigarette. They felt happy, peaceful, satisfied, and had 
impressive felling when smoking together. Smoking behavior have some negatif impact, 
they’re suscibtible to cough or easy to felt tired, and have a painful in their chest. 





Kemampuan bersosialisasi anak berhasil atau tidak juga bergantung pada teman 
yang ada di lingkungan sekitarnya. Teman memainkan peran yang sangat mendukung 
dalam pembentukan perilaku anak. Menurut Hurlock (1991), bila teman seorang anak 
sesuai dengan usia dan taraf perkembangannya, maka akan membantu anak ke arah 
penyesuaian yang baik . Sebaliknya, apabila anak tidak memiliki kesesuaian taraf 
perkembangan, tidak hanya akan mengganggu penyesuaian sosial anak tetapi juga akan 
mendorong timbulnya penyesuaian pribadi yang buruk dan menambah rasa tidak 
bahagia anak itu. Pergaulan yang buruk akan berdampak negatif pada anak, salah 
satunya perilaku merokok. 
Merokok merupakan salah satu gaya hidup masyarakat di Indonesia. Penikmat 
rokok tidak hanya kalangan orang dewasa dan remaja saja tetapi juga sudah mulai 
merambah pada usia anak-anak. Hal tersebut juga terjadi pada Jujun Junaedi  (dalam 
JPNN, 2015), anak usia 8 tahun asal Sukabumi ini telah kecanduan rokok sejak berusia 6 
tahun. Dalam satu hari Jujun bisa menghabiskan 2 bungkus rokok sekaligus. Faktor 
lingkungan menjadi penyebab utama Jujun merokok, sehingga dia harus dijauhkan dari 
lingkungan tempat tinggalnya. Selain lingkungan sosial menurut Aldiabat & Clinton 
(2012), faktor penyebab individu merokok adalah faktor budaya, organisasi, psikologis 
dan situasional. 
Penelitian yang dilakukan GYTS (Global Youth Tobacco Survey) (dalam 
Wahyuningsih, 2015) di Indonesia menyebutkan perilaku merokok penduduk Indonesia 
pada tahun 2013-2014 terus mengalami peningkatan. Untuk usia 13-15 tahun dari 33,9 
% menjadi 47,2 % dan yang lebih memprihatinkan lagi bahwa 21,2 % sudah mulai 
merokok sebelum berusia 7 tahun.  
Seperti yang diungkapkan oleh seorang siswa kelas 3 SD :  
“Dari, TK Kecil. Dari bapak-bapak terus pengen coba-coba...e.. maine sama mas-mas, 
sama mas amat, minta sedikit satu ler terus dikasih yaudah” 
Sanjiwani & Budisetyani (2014), perilaku merokok adalah suatu aktivitas 
membakar dan menghisap tembakau kemudian mengeluarkan asapnya yang dapat 
terhisap oleh orang di sekitarnya. Selain itu Wismanto & Sarwo (2007), mengungkapkan 
bahwa perilaku merokok adalah perilaku yang merugikan bukan hanya pada diri si 
perokok sendiri namun juga merugikan orang lain yang ada di sekitarnya.  
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Perilaku merokok adalah suatu kegiatan yang dilakukan seseorang dengan 
membakar tembakau kemudian mengeluarkan asap yang dapat mengakibatkan dampak 
negatif bagi perokok itu sendiri maupun orang lain yang berada di sekitarnya. 
Aspek-aspek perilaku merokok menurut Menurut Komalasari dan Helmi 
(dalam Aryani, 2013) terdiri dari :  
a. Fungsi merokok dalam kehidupan sehari-hari adalah seberapa penting atau 
bermakna aktivitas merokok bagi individu dalam kehidupan sehari-hari. Misalnya 
dengan menjadikan rokok sebagai penghibur saat beraktivitas. 
b. Intensitas merokok adalah seberapa sering individu melakukan aktivitas yang 
berhubungan dengan perilaku merokok seperti menghisap, merasakan dan 
menikmatinya. Seseorang yang merokok dalam jumlah yang banyak semisal 24 batang 
sehari. 
c. Tempat merokok adalah individu akan melakukan kegiatan merokok 
dimana saja, bahkan diruangan yang dilarang untuk merokok atau tempat-tempat 
dimana individu biasa melakukan aktivitas merokoknya seperti sekolah, kampus, mol, 
toilet dan lain sebagainya.  
d. Waktu merokok adalah kapan atau momen-momen apa saja individu 
melakukan aktivitas merokok tidak pandang waktu bisa pagi, siang, sore dan malam hari. 
Selain itu aspek-aspek perilaku merokok menurut Wulansari (2010), meliputi : 
Kegiatan menghisap rokok, frekuensi merokok, alasan merokok, fungsi merokok dalam 
kehidupan, dan banyaknya rokok yang dihabiskan. 
Dari dua aspek perilaku merokok di atas dapat diambil kesimpulan bahwa 
aspek-aspek merokok adalah fungsi merokok, intensitas merokok, tempat merokok, 
waktu merokok, dan alasan merokok. 
Menurut Sarafino (dalam Wismanto & Sarwo, 2007) penyebab seseorang 
merokok, yaitu faktor sosial, faktor psikologis maupun faktor biologi. 
a. Seseorang mulai merokok karena faktor sosial antara lain perngaruh orang 
tua, karena teman sekelompok (takut tidak diterima kelompok) maupun adanya contoh 
dari keluarga, guru maupun media massa.  
b. Seseorang merokok karena faktor psikologis antara lain merasa kesepian, 
tidak ada yang diajak berbicara, maupun karena semata-mata ingin mencoba. 
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c. Sedangkan seseorang merokok karena faktor biologis misalnya kedinginan, 
meskipun presentasenya kecil. 
Faktor penyebab perilaku merokok ada dua yaitu faktor internal dan eksternal. 
Faktor internal yaitu munculnya perasaan senang, dapat meningkatkan kepercayaan diri, 
tidak ada teman bicara dan keinginan untuk mencoba. Selain itu terdapat faktor 
eksternal yaitu keluarga, lingkungan sosial baik dari teman, masyarakat sekitar maupun 
iklan rokok. 
Tipe perilaku merokok menurut Tomkins (dalam Wismanto & Sarwo, 2007) 
berdasarkan Management of affect theory adalah : 
a. Tipe merokok dipengaruhi perasaan positif : perokok akan menambah 
intensitas merokoknya karena perokok merasakan positif, dibagi menjadi tiga tipe yaitu :  
1) Pleasure relaxation. Perilaku merokok hanya untuk menambah atau 
meningkatkan yang sudah didapat misalnya merokok setelah makan atau minum 
kopi.  
2) Stimulation to pick them up. Perilaku yang hanya dilakukan sekedar untuk 
menyenangkan perasaan.  
3) Pleasure of hanling the cigarette. Kenikmatan yang diperoleh dengan memegang 
rokok. Sangat efektif pada perokok pipa. Akan menghabiskan waktu untuk mengisi 
pipa dengan tembakau sedangkan untuk menghisapnya hanya dibutuhkan waktu 
beberapa menit saja, atau perokok lebih senang berlama-lama untuk memainkan 
rokoknya dengan jari-jari sebelum dinyalakan.  
b. Perokok dipengaruhi oleh perasaan nagatif  
c. Perilaku yang adiktif  
d. Perilaku merokok yang sudah menjadi kebiasaan  
Buston (dalam Setyanda, Sulastri, & Lestari, 2015)  menambahkan tipe perokok 
berdasarkan intensitas merokoknya ada tiga kelompok yaitu :  
a. Perokok ringan : perokok yang mengkonsumsi rokok 1 sampai 10 batang 
perhari. 
b. Perokok sedang : perokok yang mengkonsumsi rokok 11 sampai 20 batang 
sehari. 




Anak usia 6 sampai dengan 12 tahun, perkembangan yang paling utama adalah 
bersosialisasi. Anak yang normal pada usia ini akan mampu ber sosialisasi dengan teman 
sebaya, bermain secara kelompok dan mampu menyelesaikan tugas sosial. Sedangkan 
anak yang mengalami kendala akan menjadi pemalu dan penuh rasa bersalah sehingga 
akan merasa kurang berharga dibanding orang lain. 
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui bagaimana dinamika perilaku 
merokok pada anak. Sehingga diharapkan dapat bermanfaat bagi anak, bagi orangtua 
dan bagi peneliti selanjutnya. 
Permasalahan yang akan diungkap dan dikaji lebih mendalam pada penelitian ini 
akan diajukan beberapa pertanyaan antara lain : (1) Apakah alasan anak usia 6 sampai 12 
tahun merokok?, (2) Faktor-faktor apa yang mempengaruhi anak usia 6 sampai 12 tahun 
merokok? (3) Bagaimana dinamika psikologis perilaku merokok pada anak usia 6 sampai 
12 tahun? 
2. METODE 
Jenis penelitian ini menggunakan pendekatan kualitatif. Penelitian kualitatif 
adalah penelitian yang menekankan pada quality atau hal yang terpenting dari sifat suatu 
barang/jasa. Menurut Bogdan & Bilklen (dalam Rahmad, 2009) adalah salah satu 
prosedur penelitian yang menghasilkan data deskriptif  berupa ucapan atau tulisan dan 
perilaku orang-orang yang diamati. Penelitian kualitatif ini mengarah pada pendekatan 
fenomenologi, karena dalam penelitian Perilaku Merokok Pada Anak peneliti ingin 
mengungkap fenomena yang ada di masyarakat. 
Adapun informan dalam penelitian ini memiliki kriteria sebagai berikut: 
1. Laki-laki yang masih duduk di sekolah dasar 
2. Anak berusia 6 sampai dengan 12 tahun 
3. Anak yang  merokok perhari minimal 1 batang 
Penelitian ini di laksanakan di desa Sekaran, dengan terdapat 21 anak yang 
merokok kemudian disaring kembali menjadi 6 anak yang setiap hari merokok.  
Untuk mendapatkan kelengkapan informasi yang sesuai dengan fokus penelitian 
maka yang dijadikan teknik pengumpulan data adalah wawancara dan observasi. Data 
yang diperoleh dianalisis menggunakan analisis isi ( content analysis). 
3. HASIL DAN PEMBAHASAN 
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Dari hasil penelitian yang dilakukan wawancara dan observasi pada 6 subjek utama 
dan 2 subjek pendukung didapat data bahwa perilaku merokok pada anak merupakan suatu 
kegiatan yang dilakukan anak dengan membakar tembakau kemudian mengeluarkan asap yag 
dapat mengakibatkan dampak negatif bagi anak maupun orang lain. Dari keseluruhan 
diperoleh hasil bahwa, anak sudah mulai merokok pada usia lima sampai dengan sembilan 
tahun yang sedang duduk di bangku kelas TK besar sampai kelas 3 atau 4 sekolah dasar.  
Alasan merokok karena  melihat  orang yang lebih dewasa yaitu bapak  merokok, dan teman-
teman sebaya yang merokok kemudian anak merniru perilaku tersebut. Hal ini sesuai dengan 
penelitian Komalasari & Helmi  (2000), bahwa perilaku merokok berawal dari mengimitasi 
keluarga yaitu orang tua dan lingkungan sosial yaitu orang-orang yang lebih dewasa maupun 
teman sebaya. Imitasi merupakan dorongan untuk meniru orang lain. Imitasi tidak 
berlangsung secara otomatis melainkan dipengaruhi oleh sikap menerima dan mengagumi 
terhadap apa yang diimitasi (dalam Kaparang, 2013) Selain itu alasan anak merokok yaitu 
keinginan yang besar untuk mencoba, paksaan yang dilakukan teman, ajakan merokok oleh 
teman, keenggaan menolak ajakan teman merokok, ikut-ikut teman  yang merokok dan 
perasaan iri yang timbul ketika teman sebaya merokok serta agar terlihat bergaya didepan 
teman-teman yang lain. Merokok juga dapat membuat anak diterima di lingkungan sosialnya, 
dengan teman-teman yang merokok mereka merasa mempunyai nilai lebih ketika bergaya.  
Menurut Komalasari & Helmi (2000) , teman mempunyai peran yang sangat berarti bagi 
anak, karena pada masa anak-anak yang mulai beradaptasi dengan lingkungan dan kelompok 
sebaya, kebutuhan untuk diterima dalam kelompok   membuat anak berbuat apa saja.  
Tempat-tempat merokok yang digunakan subjek adalah tempat-tempat yang sepi, 
dengan menggunakan tempat yang sepi maka subjek merasa aman ketika merokok. Tempat 
yang digunakan untuk merokok antara lain disekolahan yang sudah tidak digunakan, di tanah 
lapang, di rumah saat tidak ada orangtua, di poskamling, di sungai, di sawah, di bangsal, di 
kebun rumah tetangga, di kuburan dan dirumah teman yang lebih dewasa dan merokok. Hal 
ini sesuai dengan aspek tempat merokok oleh Komalasari dan Helmi (dalam Aryani, 2013) 
bahwa tempat merokok, individu akan melakukan kegiatan merokok dimana saja, bahkan 
diruangan yang dilarang untuk merokok atau tempat-tempat dimana individu biasa 
melakukan aktivitas merokoknya seperti sekolah, kampus, mol, toilet dan lain sebagainya.  
 Waktu yang digunakan untuk  merokokpun bervariasi baik pada siang hari, sore hari 
maupun malam hari. Biasanya subjek merokok pada saat sedang bermain dan berkumpul 
dengan temen-teman yaitu bermain sepak bola, saat istirahat sekolah, nongkrong, badminton, 
bermain pe’es, saat bermain layang-layang, bermain burung dara, saat berenang di sungai, saat 
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selesai bertengkar dengan teman. Adapun waktu merokok subjek sendirian ketika orangtua 
tidak ada di rumah tidak ada pekerjaan sehingga subjek merasa bosan. Cara mendapatkan 
rokokpun bermacam-macam, dengan iuran bersama teman-teman yang lain, membeli sendiri 
dengan uang sisa dari saku yang diberikan orang tua dan meminta rokok pada orang yang 
lebih besar. 
Merokok menurut subjek dapat menimbulakan rasa senang ketika menghisap rokok 
ataupun setelah meghisap rokok dan merasa lebih nikmat jika merokok sambil menggoda 
orang sehingga kesenangannya bertambah yang sesuai dengan teori Tomkins (dalam 
Wismanto & Sarwo, 2007) bahwa tipe merokok dipengaruhi oleh perasaan positif Stimulation 
to pick them up yaitu perilaku yang hanya dilakukan sekedar untuk menyenangkan perasaan. 
Selain itu, rokok juga dapat membuat perokok menjadi tenang dan lega setelah bertengkar 
dengan teman. Hal ini sesuai dengan teori Tomkins (dalam Wismanto & Sarwo, 2007) bahwa 
perokok dipengaruhi oleh perasaan nagatif. Banyak  pengguna rokok untuk mengurangi 
perasaan negatif misalnya bila sedang marah, cemas, gelisah, rokok dianggap sebagai 
penyelamat. Perokok menggunakan rokok bila perasaan tidak enak sehingga terhindar dari 
perasan yang lebih tidak menyenangkan. 
Faktor- faktor yang mempengaruhi seorang anak merokok ada dua yaitu faktor 
internal dan faktor eksternal. Faktor internal yaitu keinginan dalam diri yang besar untuk 
mencoba rokok, rasa kesepian karena tidak ada kegiatan, pengen ketika melihat orang lain 
merokok, perasaan iri melihat teman merokok, ikut-ikutan teman yang merokok, kurangnya 
kontrol diri serta pemahaman dan pengetahuan yang kurang tentang rokok. Sedangkan faktor 
eksternal yaitu disuruh teman untuk merokok, lingkungan teman yang semuanya merokok, 
orang tua yang merokok, kurangnya pengawasan karena kesibukan orangtua, dan mudahnya 
mendapatkan rokok. Sama halnya menurut  Safarindo (dalam Wismanto & Sarwo, 2007) 
bahwa penyebab seseorang merokok dimulai  pengaruh orang lain, rasa kesepian dan  
semata-mata ingin mencoba merokok. 
Pada saat pertama kali anak merasaka rokok rasanya pahit namun karena selalu 
mencoba rokok dan sudah terbiasa merokok rasanya menjadi manis, bahkan ada yang seperti 
kopi ataupun semriwing. Anak yang sudah merokok minimal ± 1 tahun akan merasa kurang 
dan ingin menambah rokok yang dihisap setiap harinya. Dengan menambah rokok makan 
perokok akan merasa lebih puas. Hal ini sesuai dengan Komalasari dan Helmi (dalam Aryani, 
2013) bahwa merokok dapat menimbulkan kenikmatan, kepuasan, kesenangan dan 
merasakan santai. Kepuasan pada perokok meliputi frekuensi rokok yang dihabiskan dalam 
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satu hari. Semakin tinggi frekuensi merokok pada remaja maka akan memperkuat efek positif 
setelah merokok. Rata-rata anak usia 6 sampai dengan 12 tahun masih dalam tahap perokok 
ringan, dengan menghisap rokok mulai dari 1 batang hingga 6 batang rokok perhari. Hal ini 
sesuai dengan Buston (dalam Setyanda, Sulastri, & Lestari, 2015) bahwa Perokok ringan : 
perokok yang mengkonsumsi rokok 1 sampai 10 batang perhari. 
Merokok merupakan suatu kebiasaan yang berbahaya, karena semakin dini usia 
merokok makan semakin besar kemungkinan terpapar bahaya rokok. Anak-anak belum 
memiliki pengetahuan yang menyeluruh tentang bahaya rokok, yang subjek ketahui bahwa 
merokok dapat menyebabkan berbagai macam kanker bahkan ada subjek yang tidak 
mengetahui sama sekali apa bahaya dari merokok tersebut.  Sehingga peran orang yang lebih 
dewasa dan orangtua sangat diperlukan. Hal ini sesuai dengan Campbell (1995), bahwa  
keluarga dan lingkungan memberikan sumbangan yang paling banyak dalam pembentukan 
perilaku anak. Ketidaktahuan dan kesibukan orangtua pada anak-anak yang yang merokok ini 
lah membuat  anak juga pintar menyembunyikan rahasia, untuk menghilangkan bau rokok 
saja subjek menggunakan  permen, membeli es yang memiliki rasa asam, meminum kopi 
hingga sikat gigi.  
Dampak yang ditimbulkan dari merokok sudah dialami oleh sebagian anak-anak yang 
merokok. Terjadi perubahan fisik yang terlihat sebelum dan sesudah merokok. Sebelum 
merokok subjek tidak mudah lelah baik ketika jalan, lari ataupun membantu orangtua. 
Namun, setelah merokok terjadi perubahan yaitu saat kegiatan olahraga dan diminta untuk 
berlari subjek merasa cepat lelah, nafas menjadi terengah-engah dan tidak jarang dada 
menjadi sakit. Selain itu, perubahan terjadipada bibir dan gigi sudah terlihat perubahan warna 
bibir yang kebiru-biruan serta gigi yang kekuning-kuningan, serta ketika berbicara tercium 
bau rokok. Hal ini sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Acarli & Kasap (2015), 
bahwa perokok sudah mengetahui bahaya dari merokok namun masih tetap melakukan 
karena perilaku merokok sudah menjadi kebiasaan. Sebagian besar anak memiliki keinginan 
untuk berhenti merokok, namun anak tidak bisa menolak keinginannya untuk merokok 
ketika teman lain merokok. Adapula anak yang  sudah merasa ketagihan dan tidak ingin 
untuk berhenti merokok. 
4. PENUTUP 
Berdasarkan seluruh analisis dan pembahasan yang telahdisampaikan sebelumnya 
maka dapat disimpulkan bahwa perilaku merokok pada anak memberikan hasil seperti yang 
diperoleh melalui wawancara dan observasi, yaitu anak mulai merokok usia 5 sampai dengan 
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9 tahun. Tempat biasa anak merokok adalah tempat-tempat yang sepi misalnya, di sekolah, di 
kebun, disungai, di tanah lapang bahkan di kuburan agar tidak terlihat orang dan merasa 
aman. Saat pertama kali merokok yang dirasakan pahit namun karena sudah menjadi terbiasa 
rokok menjadi terasa enak, manis bahkan ada yang memiliki rasa seperti kopi. Perilaku 
merokok anak disebabkan karena adanya faktor internal dan eksternal. Faktor internal 
meliputi kurangnya kontrol diri untuk tidak merokok, kurangnya pengetahuan tentang rokok, 
perasaan kesepian saat tidak ada pekerjaan, dan perasaan iri yang timbul ketika teman lain 
merokok. Faktor eksternal meliputi ajakan teman, paksaan dari teman, kurangnya 
pengawasan orangtua dan mudahnya akses mendapatkan rokok.  
Orangtua tidak mengetahui perilaku merokok anak, sehingga sebelum pulang 
kerumah setelah merokok, anak membeli permen, meminum kopi, berkumur maupun sikat 
gigi agar tidak ketahuan oleh orangtuanya. Untuk mendapatkan rokok anak biasanya iuran 
bersama teman-teman, yang didapat dari menyisihkan uang saku yang diberikan pada saat 
sekolah. Tempat-tempat yang digunakan untuk merokokpun adalah tempat-tempat yang sepi 
sehingga anak merasa aman ketika merokok. Manfaat merokok dapat menimbulkan rasa 
senang, lega, puas dan memberikan ketenangan. Walaupun begitu tetap ada dampak yang 
dirasakan oleh tubuh yaitu batuk-batuk dan rasa nyeri dada dan sesak nafas ketika berlari 
maupun berjalan. Intensitas merokok dalam sehari anak menghabiskan 1 hingga 6 batang 
rokok perhari yang menunjukkan anak-anak dalam taraf perokok ringan. 
Berdasarkan hasil penelitian dan kesimpulan, maka saran-saran yang dikemukakan 
sehubungan dengan hasil penelitian : 
1. Diharapkan dari hasil penelitian ini anak-anak tidak merokok, membatasi 
pergaulan dengan teman-teman yang lebih besar maupun sebaya yang mengakibatkan 
dampak buruk, serta mengisi kegiatan-kegiatan yang lebih bermanfaat seperti les, belajar 
dan membantu pekerjaan orangtua di rumah. 
2. Diharapkan bagi orangtua, untuk memberikan informasi tentang rokok pada 
anak, tidak merokok didepan anak, lebih memperhatikan pergaulan anak-anaknya, dan 
meningkatkan pengawasan pada lingkungan sekitar. 
3. Bagi peneliti selanjutnya, penelitian mampu menggali lebih dalam perilaku 





Ucapan terimakasih penulis haturkan kepada pihak-pihak yang telah membantu pelaksanaan 
penelitian ini yakni terutama kepada delapan informan yang telah bersedia menjadi responden 
penelitian. Kemudian kepada dosen pembimbing dan para dosen penguji. 
 
DAFTAR PUSTAKA 
Acarli, D. S., & Kasap, M. Y. (2015). Explanation of High School Students' Smoking 
Behavior: A Structural Equation Model Approach With The Theory Of 
Planned Behavior. Journal of Baltic Science Education, 14(2), 172-182. 
Aldiabat, K., & Clinton, M. (2012). Contextualizing Smoking Behavior over Time : A 
Smoking Journey from Pleasuring to Suffering. Turkish Online Journal of 
Qualitative Inquiry, 3(1), 1-19. 
Aryani, M. (2013). Hubungan Antara Sikap Terhadap Kesehatan Dengan Perilaku 
Merokok Di SMA Negeri 1 Pleret Bantul. Skripsi. Yogyakarta: Universitas 
Ahmad Dahlan 
Campbell, S.B. (1995). Behavior Problems in Preschool Children: A Review of  
Recent Reserarch. Journal of Child Psychology and Psychiatry, 38(1), 113-149. 
Chotidjah, S. (2012). Pengetahuan Tentang Rokok, Pusat Kendali Kesehatan 
Eksternal Dan Perilaku Merokok. Makara, Sosial Humaniora, 16(1), 49-56. 
Hurlock, E. B. (1991). Perkembangan Anak. Jakarta: Penerbit Erlangga. 
JPNN. (2015). Bocah 2 SD Sehari Habiskan 2 Bungkus Rokok. Dari JPNN.com: 
http://www.jpnn.com/read/2015/01/24/283413/Bocah-2-SD-Sehari-
Habiskan-2-Bungkus-Rokok-. Dipetik Januari 21, 2016. 
Kaparang, O. M. (2013). Analisa Gaya Hidup Remaja Dalam Mengimitasi Budaya 
Pop Korea Melalui Televisi. Journal Acta Diurna, 2(2), 1-15. 
Komalasari, D., & Helmi, A. F. (2000). Faktor-Faktor Penyebab Perilaku Remaja. 
Jurnal Psikologi, 1, 37-47. 
Rahmad, P. S. (2009). Penelitia Kualitatif. Equilibrium, 5(9), 1-8. 
Sanjiwani, N. L., & Budisetyani, I. W. (2014). Pola Asuh Permisif Ibu dan Perilaku 
Merokok Pada Remaja Laki-Laki di SMA Negeri 1 Semarapura. Jurnal 
Psikologi Udayana, 1(2), 344-352. 
Setyanda, Y. O., Sulastri, D., & Lestari, Y. (2015). Hubungan Merokok dengan 
Kejadian Hipertensi pada Laki-Laki Usia 35-65 Tahun di Kota Padang. Jurnal 
Kesehatan Andalas, 4(2), 434-440. 
Wahyuningsih, M. (2015). 18 Persen Pelajar Indonesia Sudah Jadi Pecandu Rokok. Dari 
CNN Indonesia: m.cnnindonesia.com/gaya-hidup/20150531094612-255-
56771/18-persen-pelajar-indonesia-sudah-jadi-pecandu-rokok/. Dipetik 
Maret 05, 2016. 
 12 
 
Wismanto, Y. B., & Sarwo, Y. B. (2007). Strategi Penghentian Perilaku Merokok. 
Semarang: Universitas Katolik Soegijapranata. 
Wulansari, R. (2010). Hubungan Antara Kepercayaan Diri dan Perilaku Merokok 
Pada Wanita Dewasa. Skripsi. Yogyakarta: Sekolah Tinggi Psikologi 
Yogyakarta. 
 
